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张某某,女, 14岁, 2007年 8月 11日,时值盛夏, 与同学骑车外出游
玩汗出,至中午,日照当空,突然仆倒, 昏不知人。查体见神志不清, 身
热, 3918 e ,面色苍白,四肢逆冷,脉洪数而芤。辨其为暑热内闭心包,急
施十宣放血术,清暑泄热, 开窍醒神。并灌服西洋参。10余分钟,患者
缓缓醒来,觉疲劳、口渴,嘱其注意避暑,继续服参汤。






林某某,女, 56岁, 2006年 10月 28 日,与同乡因某事吵架时,突然
大叫一声,然后昏仆在地,无口吐白沫、两眼上吊, 四肢抽搐。笔者恰于





























(本文校对: 黄勇跃  收稿日期: 2008- 05- 10)
三池穴为主治疗类风湿性关节炎
孟宪军  厦门大学医学院中医系( 361005)
  摘要:作者以三池穴为主(曲池、风池、阳池) , 配合局部取穴治疗类风湿关节炎 40 例,有效率 95% ,本文报告了在临床治疗中的
体会。






是自身性疾病。发病年龄多在 20 ) 40岁。女性多于男性。
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111  一般资料  40例中, 男 18例, 女 22 例;年龄最小 14岁,最大 68
岁;病程最短半年,最长 20年。
112  诊断标准  ¹ 晨僵至少 1小时( > 6周 )。º3个或 3 个以上关节
肿( > 6周)。»腕、掌指关节或近端指间关节肿 ( > 6周 )。 ¼ 对称性关










212  操作方法  患者取侧卧位或俯卧位,穴位常规消毒,进针后提插
捻转:均以平补平泻手法并适当在穴位上加用艾柱,留 30分钟;或用艾
炷直接灸 5 ) 7壮。
3  结果






312  治疗效果  治愈 20例 ( 50% ) ,显效 10例( 20%) 有效 8例( 25% ) ,
无效 2例( 5% ) ,有效率为 95%。有效病例中,最短治疗 10次, 最长为 4
个疗程。
313  典型病例  沈某某,男, 32岁,已婚, 2007年 6月 8日就诊。主诉:
左手腕痛及踝关节肿痛已半年加重 5天。发病以来,与天气变化无关。
现无法务工,动则肢节疼痛,步行缓慢,纳可,寐安。左手握固无力。左




411  类风湿关节炎中医属痹证, 5杂病源流犀烛,诸痹源流6说: / 痹者,
闭也,三气杂至壅痹经络,血气不行,不能随时祛除, 故久为痹。05景岳
全书6谓: / 盖痹者,闭也。血气为邪不得通行而痛也。0 5河间六书#诸
痹6所谓: / 风寒湿三气合而为痹,风气胜者为行痹, 上下左右常流 , ,
寒气胜者为痛痹,湿气胜者为着痹,湿地水气,多汗而濡者。0明#王肯堂
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